DOCUMENT RESUME 



ED 466 904 



CG 031 875 



AUTHOR 

TITLE 



INSTITUTION 
REPORT NO 
PUB DATE 
NOTE 

AVAILABLE FROM 



PUB TYPE 
LANGUAGE 
EDRS PRICE 
DESCRIPTORS 

IDENTIFIERS 



Sloboda, Zili; David, Susan L. 

Previniendo el Uso de Drogas entre Ninos y Adolescentes : Una 
Guia Basada en Investigaciones (Preventing Drug Use among 
Children and Adolescents: A Research-Based Guide) . 

National Inst, on Drug Abuse (DHHS/PHS) , Rockville, MD. 

NIH- 00-4785 
2000-07-00 

49p . ; For the English version, see ED 424 525. 

National Clearinghouse for Alcohol and Drug Information, 

P.O. Box 2345, Rockville, MD 20847-2345. Tel: 800-729-6686 
(Toll Free); Tel: 301-468-2600; TDD: 800-487-4889 (Toll 
Free); Web site: http://www.health.org. 

Guides - Non-Classroom (055) 

Spanish 

MF01/PC02 Plus Postage. 

Adolescents; Children; *Drug Abuse; Drug Use; *Prevention; 
Program Guides 

National Institute on Drug Abuse 



ABSTRACT 
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prevention programs are described briefly with references for further 
information; each program is characterized as "universal," "selective," or 
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Los programas de prevention deberfan ser disefiados para realzar los 

"factores de proteccidn" y avanzar hacia la reversion y la reduccion 
de los "factores de riesgo". 



Los programas de prevention deberfan intluir a tddas las formas de 

tonsumo de drogas , incluyendo el tabaco, el alcohol, la marihuana 
e los inhalantes. 

Los programas de prevention deberfan incluir la habilidad para resistir 
las drogas cuando estas nos son ofrecidas, fortalecer la actitud 

personal en contra del uso de las drogas e incrementar la 
competencia social (como por ejemplo, en comunicaciones, 
relaciones de compafieros, la auto-eficacia y agresividad en tomar 
decisiones), en conjunto con el refuerzo de la actitud en contra del 
consumo de drogas. 

Los programas de prevention para adolescentes deberfan incluir metodos 
interactivos como grupos de discusion con otros jovenes en lugar de 
unicamente tecnicas didacticas. 

Los programas de prevention deberfan intluir un tomponente paternal o 
tutelar para asf reforzar el aprendizaje de los nifios en cuanto a la 
realidad acerca de la droga y sus efectos nocivos. Esto darfa la 
oportunidad para charlas familiares acerca del uso de sustancias 
legates e ilegales y la actitud familiar acerca del uso de drogas. 

Los programas de prevention deberfan ser a largo plazo, a traves de los 
anos escolares con intervenciones repetidas para reforzar las metas 
preventivas originales. Por ejemplo, los esfuerzos escolares 
dirigidos a estudiagtes de escuelas primarias e intermedias 
deberfan incluir sesiones que refuercen las transiciones crfticas 
entre las escuelas intermedias y las secundarias. 



Los esfuerzos preventives enfocados en la familia tienen 
mayor impacto que las estrategias enfocadas 
unicamente en padres o hijos. 

Los programas comunitarios que incluyen campanas publicitarias 
y cambios en polftica, como nuevos reglamentos que 
restringen el acceso al alcohol, tabaco u otras drogas, son 
mas eficaces cuando van acompafiados de intervenciones 
familiares y escolares. 

Los programas comunitarios necesitan fortalecer las normas 

contra el uso de drogas en todos los escenarios preventives 
del abuso de drogas, incluyendo la familia, la escuela y la 
comunidad. 

Las escuelas ofrecen oportunidades que llegan a toda la poblacion 
y tambien sirven como escenarios importantes para 
subpoblaciones especfficas con riesgo de abuso de drogas. 
Estas subpoblaciones incluyen nihos con problemas de 
conducta o dificultades para aprender y aquellos con el 
potencial de dejar la escuela. 

Los programas de prevention deberfan ser adaptados para 

enfocarse en el caracter especffico del problema del abuso 
de drogas en la comunidad local. 

Mientras mas alto sea el riesgo de la poblacion sefialada, mas 
intensivos deberfan ser los esfuerzos de prevencion y mas 
temprano deberfan comenzar. 

Los programas de prevencion deberfan ser dirigidos a edades 
especfficas, apropiados para el perfodo de desarrollo del 
joven y deben tener sensibilidad cultural. 

Los programas de prevencion eficaces proveen costos eficientes. 
Por cada dolar gastado en la prevencion del uso de drogas, 
comunidades pueden ahorrar de 4 a 5 dolares en costos de 
tratamientos y terapias dirigidos a combatir el uso de drogas 
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DESDE 1991, EL USO DE DROCAS HA ESTADO INCREMENTANDO ENTRE LA 
JUVENTUD AMERICANA. 

Para contrarrestar esta tendencia debemos reforzar la prevencion del 
uso de drogas a nivel federal, estatal y local. A diferencia de los 
uJtimos aiios de la decada de los ‘70 cuando el uso de drogas 
alcanzo su cima, hoy estamos en una position unica de intervenir de 
una manera elicaz mediante la aplicacion de resultados obtenidos 
durante mas de 20 aiios de investigacion preventiva. 

Esta investigacion ha ayudado a identificar factores importantes 
que ponen a la juventud a riesgo o que los protegen del uso de 
drogas. Investigadores de intervention han estudiado la eficacia de 
varios metodos de prevencion usando disenos de investigacion 
rigurosos, analizando e implementando intervenciones preventivas y 
eficaces contra el abuso de drogas en un medio real. Hoy en dia es 
posible describir los principios basicos obtenidos de la investigacion 
para la prevencion del uso de drogas de una manera directa y 
simple para que puedan ser aplicados para prevenir exitosamente el 
consumo de drogas entre los jovenes. 

Para ayudar a las personas que trabajan en programas de 
prevencion en las diferentes comunidades del pals, el NIDA patrocino 
la Conferencia Nacional para la investigacion sobre la prevencion del 
abuso de drogas: haciendo que la investigacion trabaje para la 
Comunidad, en Septiembre de 1996 y luego desarrollo esta guia. 
Esta guia provee un resumen del conocimiento adquirido a traves de 
la investigacion en el area preventiva por parte del NIDA y contesta 
las preguntas de miembros de la comunidad de como estos hallazgos 
pueden ser aplicados localmente en casos de abuso de drogas. 

Esperamos que esta informacion ayude a los lfderes 
comunitarios a tomar los primeros pasos en determinar los 
problemas de abuso de drogas locales y a desarrollar estrategias de 
prevencion eficaces que puedan provocar un mejoramiento. 



Alan I. Leshner, Ph.D. 

DIRECTOR 
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ESTA GUIA ESTA DISENADA PARA PROPORCIONAR 
Informacion y conceptos importantes basados en la 
investigation con el fin de promover los esfuerzos para 
desarrollar e implementar programas efectivos de prevencion 
del abuso de drogas. El formato pregunta-respuesta fue el 
resultado de la colaboracion entre empleados del NIDA, lideres 
para la prevencion del abuso de drogas y cientificos apoyados 
por NIDA. Preguntas especfficas fueron solicitadas a 
especialistas de prevencion del abuso de drogas a nivel local y 
estatal, y lideres claves de organizaciones nacionales de 
prevencion. Las respuestas fueron desarrolladas en 
colaboracion con cientificos de prevencion. Esta gufa tipo 
pregunta-respuesta nos ofrece un resumen sobre la investigacion 
del origen y LA trayectoria del abuso de drogas, los principios 
basicos derivados de una investigacion de metodos eficaces de la 
prevencion del abuso de drogas y la aplicacion de los resultados 
obtenidos de dicha investigacion a la prevencion del consumo de 
drogas entre los jovenes. 
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Factores 
de riesgo y proteccion 

f^o & Cuales son los factores de riesgo y proteccion? 

Estudios hechos durante las ultimas dos decadas han intentado 
determinar el origen y la trayectoria del uso de drogas, cuando 
empieza este problema y como progresa. Varios factores han sido 
identificados que diferencian a los que usan drogas de los que no las 
usan. Los factores asociados con un potential mayor para el 
consumo de drogas se llaman factores “riesgo”, mientras que los 
asociados con una reduccion en la probabilidad del uso de drogas se 
llaman factores de “proteccion”. 



Los factores de riesgo y proteccion abarcan unas 
caracteristicas sicologicas, sociales, familiares y de 
conducta. 




Nuestras investigaciones han revelado que existen muchos factores 
de riesgo para el abuso de drogas, cada uno representa un reto al 
desarrollo sicologico y social del individuo, y cada uno tiene un 
impacto diferente dependiendo de la fase de su desarrollo. Por esta 
razon, los factores de riesgo mas fundamentales son los que afectan 
el desarrollo temprano de la familia, por ejemplo: 

• Ambiente domestico caotico, particularmente cuando los 
padres abusan de alguna sustancia o sufren enfermedades 
mentales; 

• Paternidad ineficaz, especialmente con ninos de 
temperamentos diffciles y desordenes de conducta; y 
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• Falta de enlaces mutuos y carino en la crianza. 

Otros de los factores de riesgo son las relaciones entre los ninos y otros agentes 
sociales fuera de la familia, especialmente en la escuela, con los companeros 
y en la comunidad. Algunos de estos factores son: 

• Comportamiento inadecuado de timidez y agresividad en 
las aulas; 

• Fracaso escolar; 

• Dificultad con las relaciones sociales; 

• Afiliacion con companeros desviados o de conducta desviada; y 

• Perception de aprobacion del uso de drogas en el ambiente 
escolar y social, asi como entre sus companeros. 

Tambien han sido identificados ciertos factores de proteccion. Estos no son 
siempre opuestos a los factores de riesgo y su impacto varia durante el proceso de 
desarrollo. Los factores de proteccion mas notables incluyen: 

• Fuertes lazos familiares; 

• Estar expuesto a reglas claras de conducta dentro del nucleo 

familiar y el envolvimiento de los padres en la vida de sus hijos; \ 

✓ 

• Exito escolar; 

• Relaciones estrechas con instituciones pro -sociales tales como 
la familia, escuela, organizaciones religiosas; y 

• Adoption de normas convencionales sobre el uso de drogas. 

Otros factores como la disponibilidad de drogas, los patrones del 
narcotrafico y la idea de que el consumo de drogas es generalmente tolerado; 
influyen en el numero de jovenes que comienzan a 
usar drogas. 




(iComo pueden los disenadores de programas de 
prevencion usar los factores de riesgo y proteccion para 
desarrollar diferentes estrategias? 



El estudio de factores y procesos que incremental! el riesgo del uso de drogas o que 
protegen contra este, ha identilicado los siguientes objetivos principales para una 
intervention preventiva: relaciones familiares, relaciones entre companeros, 
ambientes escolares, y comunitarios. A continuation se describen algunos de estos 
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factores en cada campo. Cada uno de estos campos puede ser un 
area para impedir la iniciacion del uso de drogas a traves del 
aumento de las habilidades sociales, y de seguridad propia, la 
adoption de actitudes y comportamientos pro -sociales y el 
conocimiento de las consecuencias daninas para la salud, la sociedad 
y la sicologica que conlleva el abuso de drogas. 

Relaciones familiares. Los programas de prevencion pueden 
realzar los factores de proteccion entre los ninos pequenos 
ensenandoles a los padres ciertas estrategias para mejorar la 
comunicacion familiar, la disciplina, y establecer reglas firmes y 
consistentes. Las investigaciones tambien han demostrado que 
los padres necesitan participar mas en la vida de sus hijos, 
teniendo conversaciones con ellos acerca del uso de drogas, 
supervisando sus actividades, conociendo a sus amistades y 
entendiendo sus problemas e inquietudes personales. 
Relaciones entre companeros. Los programas preventives estan 
enfocados en la relation del individuo con sus companeros 



Los esfuerzos preventives pueden realzar los factores de proteccion 
y enfocar una reversion o reduccion de los factores de riesgo. 



mediante el desarrollo de estrategias para la socialization, que 
incluyen: un mejoramiento en la comunicacion, un aumento en 
las relaciones positivas y en la conducta social con sus 
companeros, y estrategias de resistencia para rechazar el uso de 
drogas. 

Ambiente escolar. Estos programas de prevencion tambien estan 
enfocados en mejorar el exito escolar y fortalecer los lazos entre 
los estudiantes y la escuela, lo cual se realiza proporcionandoles 
un sentido de identidad y exito. De esta manera se reduce la 
probabilidad de que los ninos dejen los estudios antes de 
tiempo. La mayoria de los programas de estudio apoyan las 
susodichas relaciones positivas entre companeros como un 
componente normativo educacional disenado para corregir la 
perception equivocada de que la mayoria de los estudiantes 
estan usando drogas. Investigaciones tambien han encontrado 
un rechazo juvenil al uso de drogas cuando estos entienden los 
efectos negativos de las drogas (ffsicos, sicologicos y sociales) y 
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cuando perciben la desaprobacion familiar y social del uso 
de drogas. 

Ambiente de la comunidad 

Los programas preventives funcionan a nivel comuni tario con 
organizaciones cfvicas, religiosas, policiales y gubernamentales para 
realzar las noimas antidroga y el comportamiento pro-social a 
traves de cambios en los reglamentos y las normas, esfuerzos por 
parte de los medios de comunicacion y progi'amas de informacion 
dirigidos a la comunidad. Programas basados en la comunidad 
pueden incluir nuevas leyes, restricciones de publicidad, y zonas 
escolares libres de drogas — 
todas disenadas para 
proporcionar un ambiente 
mas Iimpio, seguro y libre 
de drogas. 



“Necesitamos apoyos 
desde los niveles mas 



altos hasta los mas 



Ensenarles a los ninos los 
efectos nocivos de las drogas, 
especialmente los mas 
adversos, es un elemento de 
gran importancia en 
cualquier programa 
preventivo. Ademas, ayudar 
a los menores a tener mas 
exito en la escuela les ayuda 
a formar lazos pro-sociales 
mas fuertes con sus 
companeros, la escuela y la comunidad en general. 



bajos para la prevencion 
. . . Este apoyo deberia 



incluir la alcaldfa, el 
clero, los Ifderes 
educacionales y todos 
los ciudadanos en todos 
los niveles”. 



Ambiente de la Comunidad 




^Cuales son los penodos de mas alto riesgo para 
el uso de drogas entre los jovenes? 



lnvestigaciones han demostrado que los ninos son mas vulnerables 
durante las epocas en las cuales experimental! cambios, cuando pasan 
de una etapa de desarrollo a otra, o cuando experimental! cambios 
dilfciles en sus vidas como una mudanza o un divorcio. La exposicion 
a estos riesgos puede comenzar incluso antes del nacimiento de estos 
jovenes; esta es una de las razones por las cuales se les aconseja a las 
rnadres abstenerse del uso de drogas durante el embarazo. 
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La primera transicion importante para los nirios es cuando salen de 
la seguridad familiar para entrar a la escuela. Cuando los ninos 
avanzan de la escuela primaria a la escuela intermedia, enfrentan 
retos sociaJes como aprender a congeniar con un grupo grande de 
companeros. Es generalmente durante esta etapa, la adolescencia 
inicial, cuando los ninos se enfrentan con el uso de drogas por 
primera vez. 

Mas tarde, cuando entran a la secundaria, los jovenes encuentran 
retos sociaJes, sicologicos y educacionales a la misma vez que se 
preparan para el futuro, y estos retos pueden llevarlos al uso y abuso 
del tabaco, alcohol y otras drogas. 

Cuando los jovenes empiezan la 
universidad, se casan o comienzan a 
trabajar, se enfrentan otra vez con nuevos 
riesgos de abuso de alcohol y otras drogas 
en los nuevos ambientes adultos. 

Debido a que ciertos riesgos aparecen en 
cada transicion, desde la infancia hasta la 
juventud, se necesita desarrollar nuevos 
programas de prevencion para apoyar a 
los jovenes en cada etapa de su desarrollo. 

P- 

_L • 6 Cuando comienza el uso 
de drogas y como 
continua? 

Los estudios indican que los ninos comienzan a usar drogas 
alrededor de los 12 o 13 ahos. Muchos investigadores han 
observado a jovenes pasando del uso ilicito de sustancias legales 
como el tabaco, alcohol e inhalantes al uso de drogas ilegales, 
comenzando generalmente con la marihuana. El paso del uso del 
alcohol y tabaco al uso de la marihuana y consecutivamente, a 
medida que los ninos van creciendo, al uso de otras drogas, ha sido 
probado por casi todos los estudios a largo plazo sobre el uso de 
drogas. El order^det consumo de drogas en esta progresion es 

* A 

Previniendo El Uso De Drogas Entre ffiNtfs>Y Adolescentes 

1 Q 



“Necesitamos saber lo que 
han revelado las encuestas 
recientes y el impacto de 
estas revelaciones para 
nuestras regiones. Tambien 
serfa de gran ayuda la 
information mas reciente 
sobre los efectos de las 
drogas en madres y recien 
nacidos”. 

Un lider de la comunidad 
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consistente en su mayor parte con actitudes y normas sociales y la 
disponibilidad de estas sustancias. Sin embargo, no podemos 
afirmar que el consumo de tabaco y alcohol a edades tempranas sea 
la causa del consumo de drogas mas adelante. 

Tampoco podemos afirmar que este orden de sucesos implique que 
la progresion sea inevitable. Lo que si afirma es que si un joven ha 
fumado o bebido alcohol la probabilidad de que pruebe la 
marihuana aumenta a 65 veces mas que en los demas jovenes. El 
riesgo de que alguien que haya consumido marihuana, por lo menos 
una vez, consuma cocama es 104 veces mas alto que alguien que 
nunca lo haya hecho (estos rmmeros provienen de un analisis de 
datos de 1991-1993, de la Encuesta Nacional de Hogares Sobre el 
Abuso de Drogas). 

Los cientfficos tienen varias razones hipoteticas para explicar esta 
progresion observada, incluyendo el aspecto biologico. Los estudios 
tambien sugieren causas sociales y de conducta, incluyendo la 

relacion con individuos antisociales que usan drogas. En efecto, 

\ 

todas estas posibilidades pueden desempenar un papel importante. 
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Prevencion 

del abuso de drogas 



en 



la comunidad 



. iComo pueden los lfderes de la comunidad 
determinar el nivel de riesgo del abuso de 
drogas en la comunidad? 

Para determinar el nivel de riesgo es importante: 



Determinar el alcance del uso de drogas y el conocimiento 
del problema por parte de la comunidad; 

Alcanzar un entendimiento de la cultura social de la 
comunidad y como esta se ve afectada por el uso de drogas; 

• Consultar con lideres 
comunitarios que trabajan en el 
area del abuso de drogas y areas 
relacionadas; y 

•Aprender cuales esfuerzos estan 
encaminados para solucionar el 
problema. 



l Los elementos mas 



importantes en los programas 
de prevencion en la comunidad 
son estrategias, metodos e 
informacion acerca de los 
problemas del abuso de drogas. 
dCuales son las drogas? iComo 

se usan?” 

Un LfDER DE UNA COALICION NACIONAL 



Despues se podi a iniciar un 
proceso mas formal para 
identificar problemas y 
determinar las necesidades de la 
comunidad. 
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Muchos metodos han sido utilizados en investigaciones y pueden ser 
usados para determinar el problema de drogas dentro de la 
comunidad. Por ejemplo, epidemiologos expertos en abuso de 
drogas han usado: 

• Encuestas escolares y domesticas: 

• Metodos para compilai' informacion de los departamentos de 
salud, hospitales, instalaciones para el tratamiento del abuso de 
drogas, agendas policiales y gnjpos escolares; 

• Estudios etnograficos, los cuales utilizan un proceso sistematico 
de observacion para describir la conducta en situaciones 
cotidianas, tales como el uso de la herofna en zonas urbanas, 
y tambien documentan las perspectivas de los individuos bajo 
observacion; y 

• Metodos mas informales, como reunir grupos de enfoque 
compuestos de representantes de subpoblaciones que usan 
drogas para determinar lo que esta pasando en la comunidad. 

Cada uno de estos metodos tiene ventajas y desventajas, es por eso 
que NIDA recomienda, si los recursos lo permiten, el uso de 
estrategias multiples para determinar el riesgo social con el objetivo 
de proporcionar la mejor informacion posible. La informacion 
obtenida en esta temprana evaluacion puede ayudar a los lfderes 
comunitarios a tomar decisiones acertadas acerca de programas y 
polfticas y contribuira mas adelante en futuras evaluaciones. 
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P. iComo pueden los Kderes de la comunidad 
juzgar la eficacia de los esfuerzos preventivos 
actuates? 

Con el problema del aumento del uso de drogas entre adolescentes, 
la reduccion de recursos, y la limitacion de expertos en evaluacion, 
la tarea de asesorar la eficacia de los programas actuales y la 
planificacion de futuras necesidades puede parecer desalentadora. 

Muchas comunidades pueden emprender evaluaciones formales 
trabajando con universidades locales para obtener ayuda en el 
desarrollo e implementacion de estrategias de evaluacion bien 
disenadas. Estas estrategias tratan de rastrear el uso de drogas entre 
jovenes que han sido tratados por los programas y asi comparar los 
resultados obtenidos entre el grupo de control (jovenes de 
caracterlsticas similares que no han participado en los programas.) 



“El mayor obstaculo es la dificultad para 
demostrar los beneficios de la prevencion. 
Personas en el area de la prevencion estan 
siempre bajo mucha presion para mostrar 
resultados”. 

Un lider en prevencion Nacional 



Otro enfoque serfa que las comunidades condujeran una revision 
estructurada de los programas de prevencion actuales para 
determinar si los programas en funcionamiento fueron probados de 
acuerdo a rigurosos patrones cientificos durante su desarrollo, y si 
estos incorporan los principios basicos de prevencion que han sido 
identificados en las investigaciones. 
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La siguiente lista puede ayudar a determinar si programas 
espedficos incluyen prindpios de prevencion basados en 
investigacion; 

Principios De Prevenci6n Para Programas Comunitarios 

^ ?A nivel comprensivo, dene el programa componentes 
para el individuo, la familia, la escuela, los medios 
informadvos, las organizaciones comunitarios y los 
proveedores de sanidad ? dEstan los componentes del 
programa bien integrados en tema y contenido para 
asi reforzarse mutuamente? 

^ dUdliza el programa de prevencion las estrategias de 
medios publicitarios y de educacion comunitaria para 
incrementar el conocimiento publico, atraer el apoyo 
comunitario, reforzar los programas de estudio escolares 
para estudiantes y padres y mantener al publico 
informado del progreso del programa? 

^ dPueden ser coordinados los componentes del programa 
con otros esjuerzos comunitarios para reforzar los 
mensajes prevendvos (como por ejemplo, se puede dirigir 
el entrenamiento del programa a todos los componentes, 
para coordinar metas y objetwos)? 

l/ dEstan cuidadosamente disenadas las intervenciones 
para alcanzar diferentes poblaciones en riesgo y denen 
la duracion suficiente para marcar una diferencia? 

p' dSigue el programa un plan de organizacion estructurada 
que progresa desde el desarrollo de las necesidades a 
troves de la planificacion, implementacion y revision que 
llega hasta el refinamiento por medio de informacion 
recibida durante todas las fases por y para la comunidad? 

^ dSon los objetwos y acdvidades especificas, a cor to plazo, 
facdbles (dados los recursos al alcance) e integrados para 
asi trabajar juntos a traves de los componentes del 
programa? y dpueden estos objetwos ser usados para 
evaluar los progresos y resultados de los programas? 
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Principios De Prevenci6n Para Programas Escolares 

^ dLlegan los progranias escolares a los ninos desde el 
jardin de infantes hasta la escuela secundaria ? 6 Si no, son 
por lo menos dirigidos a los ninos durante los ahos 
criticos de la escuela intermedia ? 

^ dContienen los programas varios ahos de intervencion 
(durante todos los ahos de la escuela intermedia)? 

dUtilizan los programas una intervencion comprobaday 
uniforme con planes de leccion detallados y material 

escolar? 

p' dUtilizan los programas metodos de instruccion 
interactivos apropiados para las edades de los ninos 
(simulacion, acluacion, discusion, terapia de grupo, 
refuerzos y amp lias practicas)? 

^ dFomentan los programas lazos de sociabilidad hacia la 
escuela y la comunidad ? 

dContienen los programas los siguientes componentes? 

• dEnsehan sociabilidad (comunicacion, auto-eficiencia, 

aseveracion) ; y tecnicas para resistir la droga que scan 
culturalmente apropiados para el desarrollo de los 

ninos? 

• dFomentan la influencia positiva entre compaheros? 

• dFomentan normas sociales antidroga? 

• dRealzan metodos de adiestramiento? e 

• dlncluyen una “dosis” adecuada (10 a 15 sesiones en el 
primer aho seguido por 10 a 15 sesiones de refuerzo)? 

)/ ddMantienen los programas los elementos esenciales del 
diseno de intervencion eficaz para aumentar los beneficios? 
(refierase a la p. 16) 

)/ dFxisten evaluaciones periodicas para deternunar la. 
eficacia del programa? 
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Principios De Prevenci6n Para Los Programas Familiares 

1/ dAlcanzan los programas de familia a los padres en cada 
fase del desarrollo de sus hijos? 

|/ dEntrenan los programas a los padres para: 

• dreducir problemas de conducta en los ninos? 

• dmejorar las relaciones entre padres e hijos, incluyendo 
refuerzos positivos, tecnicas de comunicacion y atencion 
auditiva, y resolucion de problemas ? 

• dproporcionar disciplina consistente y reglas? y 

• d supervisor las actividades de los ninos durante su 

adolescencia? 

|/ i Incluyen los programas un componente educativo para 
los padres con informacion sobre las drogas para ellos y 
sus hijos? 

l/ dEsldn dirigidos los programas a familias que tienen ninos 
desde el jardln de infantes hasta el grado doce con elobjeto 
de realzar los factores de proteccion? 

1/ dProporcionan los programas acceso a servicios de 
consultoria a familias en riesgo? 
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• (iComo pueden los lideres motivar a su 
comunidad para que tomen accion y ejecuten 
nuevos programas de prevencion? 



“ N e c e s i t a m o s 
reconstruir el 
movimiento de los 
padres . . . 
involucrar 
nuevamente a los 
padres interesados 
y ofrecerles la 
informacion 
necesaria... la 
informacion mas 
actual sobre los 
efectos de la d roga”. 

Un lider nacional en prevencion 



Estableciendo una coalicion comunitaria 
de lideres claves de organizaciones 
publicas y privadas, puede proporcionar 
el impetu para tomar accion. Esta 
coalicion puede organizar reuniones 
comunitarias, crear una campana de 
educacion publica, y atraer 
patrocinadores para iniciar una estrategia 
comprensiva anti-droga. 

Investigaciones han mostrado que los 
programas pueden utilizar a los medios 
de comunicacion para aumentar la 
conciencia publica sobre la gravedad del 
abuso de drogas y ayudar a colocar este 
tema en la conciencia publica. Los 
oradores y los datos de la comunidad 
demuestran que el problema de la droga 
es real y por lo tanto requiere accion 
inmediata. 



iComo pueden asegurarse los disenadores de 
programas que las estrategias de prevencion 
responden a las necesidades de la comunidad? 

Tan pronto como la comunidad se entere de un problema de drogas, 
el grupo comunitario necesita desarrollar un plan comprensivo que 
una las estrategias de prevencion con las necesidades de la 
comunidad. 



A/ 
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El plan debe incluir: 

• una evaluation del problema comunitario 

• la identification de los riesgos mas importantes que pueden 
ser tratados y o los metodos de protection que se pueden 
reforzar; 

• los recursos identificados para ayudar en el seguimiento de 
plaruficacion e implementation (refierase a la section 
“Recursos Selectivos”) ; y 

• el nombramiento de de las personas y programas claves 
que estaran involucrados. 



Como parte del plan, se necesitaran servicios adicionales para 
respaldar los programas ya encaminados en la comunidad. Estos 
pueden incluir la intensification de las leyes en vigor, nueva pofitica 
en la venta de alcohol y tabaco, programas escolares disenados para 
cambiar la actitud hacia el uso de drogas e intervention para padres 
que abusan de las drogas. 




iComo puede la comunidad tomar un modelo 
de programa prometedor e implementarlo 
eficazmente? 



Los investigadores, reconociendo que cada comunidad tiene 
cualidades propias que se deben tener en cuenta para que los 
programas preventives tengan exito, han disenado modelos 
adaptables a distintas circunstancias y poblaciones. Varios de los 
modelos mas comprobados (ejemplo, Tecnicas para la Vida, 
Fortaleciendo las Familias, y Proyecto STAR) se estan realizando 
actualmente como parte de un programa de investigation en sitios 
con poblaciones minoritarias y en zonas rurales y urbanas. Los 
investigadores tambien estan intentando moldear estas 
intervenciones para tomar en cuenta estas diferencias y al mismo 
tiempo mantener la eficacia original del programa. 
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Mientras se adaptan estas inteivenciones a las necesidades de la 
comunidad, es importante reconocer que la maxima eficacia se logra 
cuando los programas retienen los elementos esenciales de la 
intervention original basada en las investigaciones, incluyendo su 
estructura basica, contenido, e implementacion. Algunos ejemplos 
de estos elementos esenciales son : 

La Estructura — Como el programa esta organizado y construido — 
por ejemplo, el numero necesario de sesiones y refuerzos: edad 
crftica o description de la audiencia senalada (estudiantes del 
colegio intermedio; padres); 

El Contenido — Los componentes mas importantes de information 
y o de education del programa — por ejemplo, inclusion de las 
tecnicas para el recbazo de la presion de companeros y el 
desarrollo de normas sociales en cl programa de estudios; 
inclusion del entrenamiento de comunicacion familiar como 
parte del programa de familia; y 

La Implementacion — La manera en la cual el programa es ofrecido 
y recibido por el publico — por ejemplo, el desarrollo de 
manuales de entrenamiento y la supervision de entrenadores 
que pueden garantizar la calidad del programa. 




^Como pueden las evaluaciones ayudar a los 
lfderes de la comunidad a juzgar su propio 
progreso y el progreso en la comunidad en la 
lucha contra las drogas? 



La evaluacion de programas de prevention comunitarios puede 
resultar diffcil. Muchos lfderes de la comunidad han consultado con 
profesores universitarias y con otros especialistas de evaluacion para 
disenar mecanismos de evaluacion. 



Algunos dr; los problemas en el proceso de evaluacion provienen de 
los errores de discno en la evaluacion rnisma, o sea que Lis 
conclusiones del estudio no dcmuestran una clara relation entre el 
programa y los resultados. i Los resultados eran en realidad 
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atribuibles a los efectos del programa y no a otra causa, como por 
ejemplo, de otros eventos comunitarios o a consecuencia de la 
maduracion eventual de los grupos senalados? 

Algunas de las desventajas del mecanismo de evaluacion se pueden 
evitar con la ayuda de los expertos que pueden guiar el diseno de las 
evaluaciones con: 

• la utilizacion de instrumentos de coleccion de datos 
comprobados; 

• Conseguir una buena base de informacion - 
“prein tervencion” ; 

• Usar grupos de control o de analisis comparativo de 
sujetos que no participaron en el programa de 
intervencion pero exhibieron caracterfsticas similares a las 
de personas que si participaron; 

• Verificar la calidad del programa de implementation; 

• Asegurar que programas suplementarios para respaldar el 
programa de intervencion inicial incluyan un porcentaje 
alto de la poblacion senalada; y 

• La utilizacion de metodos estadfsticos apropiados para 
analizar los datos. 



El proceso de evaluacion debe responder a 
las siguientes preguntas: 

•dQue se hizo en el programa? 
dComo fue realizado el programa? 
dQuien participo? 

dFue implementado el programa de la manera que se t 
propuso? 

dLogro el programa lo que se esperaba? 

dProdujo el programa los resultados deseados a 
largo plazo? R 



“El abuso de drogas se puede prevenir; la adiccion a 
las drogas es una enfermedad curable.” 

Un Lider Nacional en Prevencion 







Algunos 
programas basados 

en las investigaciones 
para la prevencion 

del abuso de drogas 



PARA ASISTIR A LAS PERSONAS INVOLUCRADAS 
EN PROGRAMAS de prevencidn, el NIDA, en - 
colaboracion con los cientfficos que realizaron las 
investigaciones, ha preparado las siguientes 
descripciones de algunos de los programas basados en 
estudios cientificos. Cada uno ha sido desarrollado 
como parte de una encuesta y puesto a prueba con 
familias, escuelas, o comunidades durante un periodo 
razonable con resultados positivos. Estos programas 
estan clasificados bajo una nueva sene de definiciones 
en el campo de prevencion que describen los 
programas de acuerdo al publico para el cual estan 
disenados. Especificamente, son programas 
universales, selectivos, e indicativos . 



.29 



© 



Instituto Nacional Sobre el Abuso oe Drogas 



Los programas universales estan dirigidos a la poblacion en 
general - por ejemplo, a todos los estudiantes de una escuela. 

Los programas selectivos se dirigen a los grupos en riesgo o 
subgrupos de la poblacion general — por ejemplo, los hijos de 
padres que usan drogas o estudiantes con calificaciones bajas. 

Los programas indicativos estan disenados para personas 
que ya estan experimentando con las drogas o exhibiendo 
otro tipo de comportamiento arriesgado. 



El Proyecto STAR (Pentz et al. 1989 ; Pentz 1995) es un programa de 
prevencion del abuso de drogas universal que alcanza a toda la 
comunidad por medio de un programa escolar comprensivo, los 
medios de comunicacion, programas para los padres, 
organizaciones comunitarias, y reformas en la polftica de salud. 

El programa dirigido a la escuela intermedia es un programa 
enfocado en la influencia social que incluye un plan de estudios a 
traves de dos anos con profesores entrenados. Los medios de 
comunicacion se utilizan para promover, reforzar, y mantener el 
proyecto. 

En el programa para los padres, estos trabajan con sus 
hijos en la tarea del Proyecto STAR, aprenden el arte de la 
comunicacion, y participan en campanas comunitarias. El 
componente de la organizacion comunitaria es el cuerpo formal 
esencial que organiza y supervisa todas las actividades 
relacionadas con el proyecto. 

El componente relacionado a la reforma de la polftica 
de salud forma parte de la tarea de la organizacion comunitaria; 
su objetivo es desarrollar y efectuar las polfticas que afectan las 
leyes en el consumo de alcohol, tabaco, y otras leyes pertinentes 
a las drogas y otras polfticas locales - como por ejemplo el 
establecer y el vigilar (inspeccionar) de los locales libres de 
drogas en la comunidad. 

Los resultados de las investigaciones de este proyecto 
han sido positivos a largo plazo. Los estudiantes que empezaron 
este programa en la escuela intermedia, cuyos resultados fueron 
medidos en el ultimo ano de la secundaria, exhibieron menos 
tendencia a utilizar marihuana, (aproximadamente 30 porciento 
menos), cigarrillos (aproximadamente 25 porciento menos), y 
alcohol (como un 20 porciento menos) comparados con ninos de 
escuelas que no participaron en este programa. El factor mas 
importante afectando el cambio en el patron del uso de drogas 

30 



PREViNIENDO El USO DE DROGAS ENTRE NlNOS Y ADOLESCENTES 



es la creciente intolerancia por parte de los companeros contra el 
uso de drogas. 



El programs de adiestramiento para enfrentarse a la vida (Life Skills 
Training) (Botvin et. al. 1990, 1995 ab) es un programs escolar 
universal disenado para tratar una variedad de factores de riesgo 
y de prevencion por medio de programas de adiestramiento en 
relaciones humanas en combination con programas anti-droga y 
educacion normativa. El programs consiste de un plan de 
estudios de tres anos de duracion dirigido a los alumnos de las 
escuelas intermedias. Contiene 15 periodos durante el primer 
ano, 10 sesiones de refuerzo durante el segundo ano, y 5 
sesiones durante el tercer ano. Tres areas estan incluidas en el 
programs: estrategias para resistir la tentacion a las drogas e 
information y estrategias para auto-administracion, y 
sociabilidad. 

El curso de entrenamiento para resistir la tentacion a 
las drogas, suministra material que trata directamente los 
factores sociales que promueven el abuso de las drogas. Su 
proposito es aumentar la conciencia publics sobre las influencias 
sociales que influyen al uso de drogas, corregir la perception 
erronea sobre la extension del abuso de drogas y promover 
normas anti-droga, y ensefiar mecanismos de prevencion y 
resistencia. 

El curso de auto-administracion consiste en 
entrenamientos para fomentar auto-suficiencia, control personal, 
y confianza en sf mismo. El programs incluye entrenamiento en la 
resolucion de conflictos y en la toma de decisiones, la resistencia 
a la influencia externa, auto-control y auto-estimacion (como 
evaluation propia, metas auto-impuestas, vigilancia propia, y 
auto-refuerzo), y estrategias de adaptacion para hacer frente a la 
tension y la ansiedad. 

El curso de sociabilidad busca establecer en los nifios 
conducts social competente por medio de entrenamientos en el 
arte de comunicacion, auto-estima, sociabilidad, y relaciones 
sociales. Estas habilidades se ensenan con tareas de instruccion, 
demostracion, retro-informacion, refuerzos, y practica continua. 

El Programs de Adiestramiento para Enfrentarse a la 
Vida ha sido extensamente estudiado durante los ultimos 16 
anos. Los resultados indican que este programs de prevencion 
puede reducir el consumo de tabaco, alcohol, y marihuana entre 
un 59 y un 75 porciento (en los grupos de estudio). 
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Las sesiones de refuerzo pueden ayudar a mantener los efectos 
del programa. Los datos de una encuesta de aproximadamente 
6.000 estudiantes de 56 escuelas mostro un descenso notable en 
el consumo de cigarrillos, alcohol y marihuana seis afios despues 
de la evaluation inicial del mismo. El predominio del consumo de 
cigarrillos, alcohol y marihuana entre los participantes era un 44 
porciento menos que para los grupos de estudio, mientras que el 
abuso regular (semanal) de drogas era un 66 porciento menos. 

Aunque las encuestas anteriores fueron realizadas en 
poblaciones blancas, muchas de las encuestas mas recientes 
muestran efectos similares entre los adolescentes de la 
poblacion minoritaria. El programa tambien ha tenido exito con 
diversos planes de estudios y diversos niveles de instruction. 
Finalmente, los estudios de evaluation indican que este 
programa de prevention produce los mismos resultados 
independientede la edad del consejero. 



El Programa de Prueba para la Prevencion del Uso del Alcohol en 

Adolescentes (AAPT) es un programa escolar universal disehado 
para los estudiantes de quinto grado, seguido de sesiones de 
refuerzo en el septimo grado. Incluye dos estrategias primarias: 
el programa de entrenamiento para la resistencia esta disehado 
para ensenar a los ninos normas sociales y conducta para no 
ceder a la tentacion a las drogas. La education normativa esta 
especfficamente disenada para combatir las presiones sociales 
pasivas y los efectos de los modelos sociales. Su objetivo es 
corregir las percepciones erroneas del predominio y la 
aceptacion del uso de drogas y establecer normas 
conservadoras. 

En el diseno de la investigation, los estudiantes 
recibieron information sobre las consecuencias del uso de drogas 
solamente, entrenamiento para resistirla tentacion solamente, 
education normativa solamente, 0 entrenamiento para resistir la 
tentacion en combination con education normativa. Los 
resultados han mostrado que este ultimo metodo combinado 
produjo efectos mas notables en la lucha contra las drogas. 
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El Proyecto Seattle para el Desarrollo Social (Hawkins et al. 1992) es un 
programa escolar universal dirigido a estudiantes del primer al 
sexto grado que busca reducir la delincuencia y el abuso de 
drogas con metodos preventives. Esta intervencion multi- 
componente entrena a maestros de escuelas primarias a utilizar 
estrategias de ensenanza interactivas y cooperativas. 

A medida que los ninos avanzan en su nivel de educacion, 
se les ofrece a los padres una sesion de adiestramiento llamado 
“Como ayudar a su hijo a triunfar en la escuela”, un plan de 
administracion para la familia llamado “Vealos Siendo Buenos", 
y el curnculo “Preparandose para los Afios Libre de Drogas”. 

Estas intervenciones estan disenadas para mejorar las 
oportunidades, habilidades, y recompensas de la participation 
social con la escuela y la familia, fortaleciendo los lazos sociales 
y la decision de no usar drogas. 

Los resultados a largo plazo indican efectos positivos para 
los participantes del programa: una diminution de la conducta 
anti-social, mejoria en el desempeno academico, devotion mas 
fuerte a la escuela, mayor conformidad con las normas sociales, 
mejor comportamiento en la escuela, y menos abuso de drogas 
en las escuelas. 



Adolescentes entrenandose y aprendiendo a rechazar los esteroides: 
el programa ATLAS (Goldberg et al. 1996, b) es un programa 
universal con multi-componentes, dirigido al hombre joven atleta 
de secundaria y disenado para reducir los factores de riesgo en el 
uso de esteroides y otras drogas, con programas de ejercicio y 
nutrition. Su exito depende de la influencia positiva que ejercen 
los administradores del programa — los entrenadores y colegas— 
los manuales de trabajo y los pequenos grupos de trabajo 
interactive en un ambiente donde los companeros comparten las 
mismas metas. 

Hay cotorce sesioones de 45 minutos; siete en el aula y 
siete de ejercicios. Las sesiones de ejercicios incluyen teatro, 
campanas estudiantiles, y juegos educativos. 
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Los metodos de instruction incluyen un pequeno folleto 
de nutricion y ejercicios y un libro de ejercicios muy facil de 
seguir. Las tareas contienen ejercicios para los padres e hijos, e 
incluyen un Ubreto llamado “Una gufa familiar de nutricion 

deportiva”. , . . 

El programa ofrece principalmente informac.on sobre los 

esteroides y otras drogas, sus efectos; el entrenamiento para 
resistir la oferta de drogas, la etica para equipos, la decision de 
no usar drogas, y las normas antidroga; incluye asimismo 
campanas para desacreditar las imagenes publicas que 
promueven el abuso de drogas; promueve la intolerancia por 
parte de los equipos deportivos respecto al uso de drogas, la 
nutricion y el ejercicio. Los programas de ejercicio en las escuelas 
promueven practicas de entrenamiento sanas, reducen la 
necesidad de contacto con gimnasios comerciales (donde los 
esteroides y otras drogas son mas accesibles), y pone enfasis e 
los componentes del programa de estudio. 

Los jovenes atletas que participan do en el programa 
ATLAS, demuestran mejor conocimiento de los efectos de los 
esteroides y otras drogas, mayor aceptacion de su 
susceptibilidad a los efectos adversos de los esteroides, y mas 
conciencia de la intolerancia de sus padres y entrenadores a las 
drogas. Tambien se mostro entre este grupo mayor habilidad 
para rechazar la tentacion a las drogas, menos creericia en los 
anuncios de publicidad promoviendo el uso de los esteroides, 
aceptacion del ejercicio como alternativa a los esteroides para el 
desarrollo ffsico, mas auto-estima, y menos inclination hac.a los 
esteroides. De mas importancia es el hecho que estos jovenes 
lograron resistir esta tentacion y mantuvieron un mayor nivel de 
nutricion y ejercicio un afio despues de concluir el programa. Este 
programa incluye cuatro sesiones de refuerzo correspondiente a 
cada afio de la escuela superior. 



El Proyecto Familia (Spoth, in press) consiste en una serie de 

investigaciones interrelacionadas con los siguientes ob|et.vos: 

(1) la evaluation del entrenamiento de capacitacion de las 
familias y los jovenes- programas de intervention para exam.nar 
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el proceso de cambios positivos en las familias; (2) la evaluacion 
de los factores que influyen en la participacion de los padres en 
programas para la familia: y (3) la realization de encuestas para 
evaluar las necesidades de la familia y de la comunidad en el 
estado de Iowa. Las intervenciones preventivas evaluadas en el 
Proyecto Familia incluyen Preparandose para los anos libres de 
drogas (PDFY), disenado por la Universidad de Washington, y el 
programa de Iowa Fortaleciendo las familias (ISFP), una revision 
del programa de familia de la Universidad de Utah, explicado mas 
adelante. El PDFY consiste de cinco programas de entrenamiento 
para los padres; uno de los cuales incluye la participacion de los 
adolescentes. El programa ISFP incluye siete sesiones asistidas 
por padres e hijos. El Servicio de extension cooperativo de la 
Universidad del estado de Iowa ha sido util en la ejecucion y 
evaluacion de los dos programas; tambien ayudo en la 
adaptation de metodos para las poblaciones amerindias. 

Un analisis comparative de los dos programas de 
intervencion con familias en grupos de control, muestra efectos 
positivos en la crianza de los ninos (por ejemplo, la imposition 
de reglas, supervision, y la disciplina) y en la calidad de la 
relation entre padres e hijos. Ademas, de acuerdo a una 
evaluacion mas reciente del programa ISFP durante la revision 
del primer ano, los jovenes mostraron mas tendencia a resistir la 
presion externa al alcohol, menos propensidad a asociarse con 
grupos anti-sociales, y una reduction en problemas de conducta. 
Mas notable son los hallazgos sobre la correlation entre la buena 
paternidad y la diminution de la mala conducta de los hijos. Los 
resultados de los estudios serviran para determinar si el 
programa escolar de intervencion deberfa tener un programa 
complementario dirigido hacia la familia. 

El segundo componente del proyecto de investigation 
evalua las maneras mas eficaces de reclutar la participacion 
familiar. Los resultados hacen hincapie en la importancia de 
tacticas de reclutamiento y de retention, como ofrecer horarios 
flexibles y de corto plazo a los participantes, exigir menos 
contacto personal, y ofrecer una variedad de incentivos. (como 
cupones para comida gratis, refrescos, y cuidado infantil). 
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La encuesta estatal midio la presencia de factores de 
riesgo y proteccion, y los problemas relacionados con el abuso 
de estupefacientes, que fueron utilizados en el diseno de 
programas de salud. 

Programs de fortalecimiento familiar. (Kumpfer et al. 1996) Este 

programs basado en la familia y formado por multi-componentes 
selectivos, provee la programacion de la prevencion para los 
hijos de abusadores de sustancias entre los 6 a 10 anos de edad. 
El programs comenzo como un esfuerzo para ayudar a padres 
que abusan de alguna sustancia a mejorar sus aptitudes 
paternales y a reducir los factores de riesgo entre los hijos de 
estos. Este programs fue modificado culturalmente y resulto 
eficaz (a traves de una evaluacion independiente) en familias 
Afro-Americanas, Asiatico-Pacificas e Hispanas. 

El programs de Fortalecimiento para la Familia contiene 
tres elementos: un programs de entrenamiento para los padres, 
un programa de entrenamiento para establecer las habilidades 
de los nifios, y un programa de entrenamiento para las 
habilidades familiares. En cada una de las 14 sesiones 
semanales, padres e hijos son entrenados por separado durante 
la primera hora. Durante la segunda hora, padres e hijos se 
reunen para participar en el tercer elemento del programa. Mas 
tarde, las familias cenan juntas y disfrutan de una pelfcula 
y otros entretenimientos. 

El entrenamiento de los padres mejora sus aptitudes 
paternales y reduce el riesgo de su drogadiccion. El programa 
de entrenamiento para establecer las habilidades de los nihos 
reduce el comportamiento negativo e incrementa su 
comportamiento formal y social a traves del trabajo con 
terapeutas del programa. El programa para las habilidades 
familiares mejora el ambiente familiar involucrando las dos 
generaciones, padres e hijos, en el aprendizaje y practica de 
sus nuevos comportamientos. 

Este programa de prevencion ha sido evaluado en 
diferentes ambitos y con diferentes grupos etnicos y raciales. 
Los resultados principales del programa incluyen reducciones 
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en los conflictos familiares, mejoras en la comunicacion y 
organization familiar, reduction en conducta desordenada, 
agresividad y abuso de sustancias por parte de los jovenes. 



Enfoque en familias. (Catalano et ai, in press) Un programa selectivo 
para padres e hijos bajo tratamiento de metadona. Enfoque en 
familias tiene como meta principal reducir el uso de drogas 
ilegales por parte de los padres y la ensenanza de tecnicas para 
prevenir la recafda. Los padres tambien son instruidos en el 
mejoramiento del manejo de sus familias. El entrenamiento de 
los padres consiste en un retiro familiar de cinco horas y de 32 
sesiones de entrenamiento, cada una de ellas de 1.5 horas de 
duration. Los ntnos y sus padres atienden 12 de estas sesiones 
para practicar aptitudes apropiadas a su desarrollo. 

Los temas de estas sesiones incluyen elestablecimiento 
de metas familiares, prevention contra la recafda, comunicacion y 
administration familiar, expectativas familiares acerca del alcohol 
y otras drogas, ensenanza de habilidades a los ninos (como la 
resolution de problemas y resistencia al uso de drogas) y ayuda a 
los ninos con la escuela. Sesiones de refuerzo y supervision son 
tambien ofrecidas en este programa. 

Los primeros resultados indican que el uso de drogas 
en los padres y las habilidades paternas son significativamente 
mejores que en los casos de grupos de control; los efectos del 
programa con respecto a los ninos no han sido establecidos 
todavfa. 



Programa de reconexion juvenil. (Eggert et al. 1994 » t.995) Reconexion 
Juvenil es un programa escolar de prevention indicada dirigido a 
jovenes entre los grados 9 al 12 con malas calificaciones y 
potencial para renunciar la secundaria. Problemas de 
comportamiento (como depresion, abuso de sustancias, y 
tendencia suicida) son a su misma vez sfmbolos que identifican 
a estos jovenes. El programa ensena a resistir los factores de 
riesgo y a moderar los tempranos indicios del abuso de 
sustancias. 
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Para entrar al programa los estudiantes tienen que 
tener menos creditos de los normales requeridos para su nivel, alto 
absentismo y demostrar una reduction significativa en las 
calificaciones. Tambien pueden entrar en el programa jovenes que 
ban dejado o constan con un alto riesgo de dejar los estudios. 

El programa incorpora los siguientes componentes para el 
apoyo social y entrenamiento para lidiar con la vida diaria: 

• Clase de enriquecimiento personal, una clase semestral 
diaria disenada para realzar la auto-estima, el poder de 
tomar decisiones, el control de si mismo y la 
comunicacion interpersonal; 

• Actividades sociales y vinculo escolar para establecer 
actividades sociales libres de drogas, crear amistades 
asf como mejorar las relaciones entre jovenes y la 
escuela; y 

• Plan de respuesta a la crisis escolar, para discutir 
diferentes intervenciones a la prevention del suicidio. 

Investigaciones muestran que este programa mejora el 
rendimiento escolar, reduce el uso de drogas, disminuye las 
asociaciones con compafieros peligrosos, incrementa la 
autoestimacion, el control personal, asociacion con la escuela y 
apoyo social y disminuye la depresion, ira y agresion, la 
desesperacion, presion e inclination suicida. Analisis adicionales 
muestran que el apoyo de los profesores de la Clase de 
enriquecimiento personal contribuye a una disminucion en el uso 
de drogas y las tendencias suicidas. 



Programa de Transiciones de Adolescentes. (ATP) (Dishion et al., in press) 
El ATP es un programa didactico que se enfoca en practicas 
paternas e integra los acercamientos universal, selectivo e 
indicativo para intervenir a nivel de escuela intermedia dentro de 
un sistema comprensivo. El nivel universal de la estrategia ATP, 
dirigida a todos los padres de estudiantes en una escuela, 
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establece un Campo de recursos familiares. La meta (a traves de 
la colaboracion con personal de la escuela) es hacer participar a 
los padres, establecer normas para la conducta paterna y 
diseminar informacion acerca de la mala conducta y el uso de 
sustancias. La cinta de video “Ser padres de adolescentes” 
ayuda a los padres a identificar factores de riesgo y se enfoca en 
el uso eficaz e ineficaz de la direccion familiar, incluyendo refuerzos 
positivos, supervision, establecimiento de Ifmites y las aptitudes de 
relaciones para facilitar la evaluacion de los niveles y areas de 
riesgo. 

El nivel selectivo de intervencion, la revision familiar, 
ofrece una evaluacion familiar y apoyo profesional para 
identificar las familias a riesgo de uso de sustancias y de 
comportamiento problematico. El nivel indicado, currfculo de 
Enfoque en Padres, provee apoyo profesional directamente a los 
padres para realizar los cambios indicados por la revision 
familiar. Estos servicios pueden incluir terapia de 
comportamiento familiar, grupos de padres o servicios de 
resolution de pleitos. Siguiendo esta estrategia gradual, una 
familia en la intervencion indicativa hubiera participado en la 
Revision Familiar. Tambien hubiera recibido la familia informacion 
del Area de Recursos Familiares de la escuela, acerca de los 
factores de riesgo de un uso temprano de sustancias y metodos 
para prevenir el uso de drogas entre sus hijos. 

Este programa esta basado en una serie de pruebas de 
intervencion que abarca el programa del Enfoque en Padres y 
otras estrategias de intervencion, incluyendo el trabajo con 
grupos de adolescentes de alto riesgo (Enfoque en adolescentes) 
a traves de videos y revistas. Las conclusiones de estos estudios 
indican que la intervencion de los padres es necesaria para 
reducir el uso de drogas entre los jovenes con alto riesgo asf 
como tambien son necesarias ciertas sesiones de refuerzo 
durante el perfodo de riesgo. Estas intervenciones fueron 
especialmente importantes porque se encontro que jovenes en 
peligro no se deben unir en grupos porque los problemas de 
comportamiento pueden empeorar incluyendo esos relacionados 
a la escuela y al uso de drogas. 
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Para informaci6n sobre el instituto nacional sobre el abuso de 
DROGAS (nIDA): 

Visite la pagina del NIDAen la red {http://www.drugabuse.gov.) 
Para informarse acerca de las investigaciones en el campo de la 
prevention, haga clic en la Division de Servicios de Epidemiologfa 
e Investigation Preventiva (“Division of Epidemiology Serviees 
and Prevention Researeh”). Para informarse sobre los estudios 
eentrados en su eomunidad haga die en CEWG. Para information 
PREVLINE del sitio del “National Clearinghouse for Aleohol and 
Drug Information,” vaya a http://www.health.org. 

Para informaci6n sobe las investigaciones del Instituto Nagional 
Sobre el Abuso del Algohol y el Alcoholismo (niaaa) : 

Visite el sitio de NIAAA en la red ( http://www.niaaa.nih.gov. :) Los 
textos completos de muchas publicaciones de la NIAAA est’an 
disponibles, asf como anuncios para programas que identifican 
las prioridades de investigation de la NIAAA y la base de datos 
bibliograficos por internet, ofreciendo aproximadamente 100.000 
informes. 

Para publicaciones de la NIDA y otros materiales preventivos, 
comunIquese con: 

National Clearinghouse for Alcohol and Drug Information (NCADl) 

P.O. Box 2345 

Rockville, MD 20847-2345 

(800) 729-6686 
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Nuevos materiales de la NIDA sobre la prevenci6n: 

Cada nueva publication se anuncia en Notas de la NIDA (“NIDA 
Notes”), el boletfn informativo sobre la prevention. Para recibir 
el boletfn, comunfquese con: 

Subscription Department, NIDA Notes 
c/o Masimax Resources, Inc. 

1375 Piccard Drive, Suite 360 
Rockville, MD 20850 

0 envfe su pedido por fax: (240) 632-0519. 

COMPENDIO DE INFORMACldN SOBRE LA DISEMINACldN Y LA APLICACldN DE 
LAS INVESTIGACIONES EN EL CAMPO DE LA PREVENCldN DEL ABUSO DE 
DROGAS: 

El compendio de information sobre la prevention del uso de 
drogas (“Drug Abuse Package”) esta disefiado para ayudar a los 
Ifderes de la prevention en su organization e implementation de 
estrategias contra el abusode drogas. Para empezar se deben 
leer los materiales fundamentales para poder iniciar la 
organization comunitaria. Los manuales independientes pueden 
suministrar la orientation necesaria para implementar una 
estrategia especffica de prevention. 

INFORMACldN FUNDAMENTAL (4 PUBLICACIONEs) 

NCADI Publication No. PREVPK 

• Brochure 

• Drug Abuse Prevention: What Works 

• Community Readiness for Drug Abuse Prevention: 

Issues, Tips, and Tools 

• Drug Abuse Prevention and Community Readiness 

Training Facilitator’s Manual 

Manuales sobre los recursos para la prevenci6n 

Drug Abuse Prevention for the General Population, 

NCADI No. BKD2O0 

Drug Abuse Prevention for At-Risk Groups, NCADI No. BKD201 
Drug Abuse Preventiorikfor At-Risk Individuals, NCADI No. BKD202 
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Para informaci6n sobre las investigaciones de la NIDA en los 
campos de prevenci6n y epidemiologIa, comunIquese con: 

National Institute on Drug Abuse 

Division of Epidemiology Services and Prevention Research 
6001 Executive Boulevard, Room 5153 
Bethesda, MD 20892-9589 
(301)443-6504 

Para informaci6n sobre los proyectos y las prioridades de 

PREVENCldN DE LA NIAA, COMUNfQUESE con: 

National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism 

Division of Clinical and Prevention Research 

Prevention Research Branch 

6000 Executive Boulevard 

Rockville, MD 20892 

(301) 443-1677 



Para informaci6n sobre los programas y las prioridades de 

PREVENCldN DEL ABUSO DE SUSTANCIAS (CSAP), COOMUNfQUESE CON: 

Center for Substance Abuse Prevention 
Division of Community Education 
5600 Fishers Lane 
Rockwall II, Suite 800 
Rockville, MD 20857 
(301) 443-0373 

Para informarse mAs sobre la implementaci6n de un proyecto 

ESPEClFICO DE PREVENCldN, COMUNtQUESE CON: 

Gilbert J. Botvin, Ph.D. (Life Skills Training) 

Institute for Prevention Research 
Cornell University Medical Center 
411 East 69th Street, Room KB201 
New York, NY 10021 
(212) 746-1270 

Or, to order, contact: 

Princeton Health Press, Inc. 

115 Wall Street 

Princeton, NJ 08540 

(800) 636-3415; fax (609) 921-3593 

E-mail: PHPinfo@aol.com yj <y 
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Thomas J. Dishion, Ph.D. (Adolescent Transitions) 

Oregon Social Learning Center, Inc. 

207 East Fifth Avenue, Suite 202 
Eugene, OR 97401 
(541) 485-2711 

Leona L. Eggert, Ph.D., R.N. (Reconnecting Youth) 
Psychosocial and Community 
Health Department, Box 357263 
University of Washington School of Nursing 
Seattle, WA 98195-7263 
(206) 543-9455 

Or, to order, contact: 

National Educational Service 
P.O. Box 8 

Bloomington, IN 47402 

(800) 733-6786; fax (812) 336-7790 

E-mail: www.nes.org 

Linn Goldberg, M.D. (ATLAS) 

Division of Health Promotion and Sports Medicine, CB615 

Oregon Health Sciences University 

3181 S.W. Sam Jackson Park Road 

Portland, OR 97201-3098 

(503) 494-6559 

William B. Hansen, Ph.D. (Adolescent Alcohol Prevention) 
Tanglewood Research, Inc. 

P.O. Box 1772 
Clemmons, NC 27012 
(910) 766-3940 

J. David Hawkins, Ph.D., or Richard F. Catalano, Ph.D. 

(Focus on Families; Seattle Social Development) 

Social Development Research Group 
University of Washington 
146 North Canal Street, Suite 211 
Seattle, WA 98103 
(206) 543-6382 

Karol Kumpfer, Ph.D. (Strengthening Families) 
Department of Health Education, HPERN-215 
University of Utah 
Salt Lake City, UT 84112 
(801) 581-7718 
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Mary Ann Pentz, Ph.D. (Project STAR; Community Prevention) 

Center for Prevention Policy Research 

Department of Preventive Medicine 

University of Southern California 

USC Norris Cancer Center 

141 East Lake Avenue, MS-44 

Los Angeles, CA 90033-0800 

(213) 764-0327 

Richard L. Spoth, Ph.D. (Project Family) 

Department of Psychology 

The Social and Behavioral Research Center for Rural Health 
and the Center for Family Research and Rural Mental Health 
Iowa State University of Science and Technology 
Ames, lA 50010 
(515) 294-9752 



Otras becas del NIDA 

Center for Education and Drug Abuse Prevention Research (CEDAR) 

Ralph E. Tarter, Ph.D. 

Western Psychiatric Institute and Clinic 
3811 O’Hara Street 
Pittsburgh, PA 15213 
(412) 624-1070 

Center for Prevention Research 

Richard R. Clayton, Ph.D. 

1151 Red Mile Road, Suite iA 
Lexington, KY 40504 
(606) 257-5588 

Center of Alcohol Studies 

Robert J. Pandina, Ph.D. 

Rutgers University 
p.O. Box 969 

Piscataway, NJ 08855-0969 
(908) 445-2686 

Drug Abuse Prevention Research Center 

Linda M. Collins, Ph.D. 

Center for the Study of Prevention 
Through Innovative Methodology 
Pennsylvania State University 
S. 159 Henderson Building 
University Park, PA 16802 

(814) 865-3253 
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Minority Adolescent Drug Use Prevention 

Richard I. Evans, Ph.D. 

Social Psychology and Behavioral 
Medicine Research Group 
Department of Psychology 
University of Houston 
Houston, TX 77204-5341 
(713) 743-8555 

MultiEthnic Drug Abuse Prevention Research Center 

Gilbert J. Botvin, Ph.D. 

Cornell University Medical Center 
411 East 69th Street, Room KB201 
New York, NY 10021 
(212) 746-1270 

Tri-Ethnic Center for Prevention Research 

Eugene R. Oetting, Ph.D. 

Department of Psychology 
Colorado State University 
Fort Collins, CO 80523 
(970) 491-1615 
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